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Doppelgénger sind den meisten Leuten aus der romanti-
schen Literatur bekannt. Heinrich Heine berichtet im spé-
ter von Schubert vertonten Gedicht «Der Doppelganger»
vom Ungllcklichen, der in Erinnerung an eine vergange-
ne Liebe zum Nachthimmel emporblickt und einen «blei-
chen Gesellen» erblickt, der es ihm gleich tut und der zu
seinem Grauen sein eigenes Antlitz tragt. Auch andere
Literaturgattungen beschreiben die Begegnung eines Pro-
tagonisten mit dem Zweiten Ich (Fichter, 1999; Dieguez,
2013 fir eine Ubersicht iiber das Doppelgéngermotiv in
Literatur und Film). Besondere Bekanntheit hat Dosto-
jewskis Roman «Der Doppelgénger» erlangt. Auch darin
begegnet der Held des Nachts seinem Ebenbild, dem er
erst folgt, um bald von ihm verfolgt, immer mehr dominiert
und schliesslich ganz verdrangt zu werden. Wir dlrfen an-
nehmen, dass der Erz&hlung eigenes Erleben zugrunde
liegt; Fjodor Dostojewski litt an Temporallappenepilepsie,
und das Erlebnis der Begegnung mit sich selbst gehort
zusammen mit Déja vu und Hypergrafie zu den haufig be-
richteten neuropsychiatrischen Symptomen bei fokalen
Epilepsien mit temporal-limbischem Anfallsherd.

Vorliegende Arbeit bietet eine kurze Einfihrung in das
Spektrum von Doppelgangererlebnissen im Rahmen von
umschriebenen L&sionen des Gehirns. Man spricht von
«autoskopischen Ph&nomenen» (Brugger et al., 1997),
obschon der Gesichtssinn gar nicht immer das primér in-
volvierte Sinnessystem ist. Rein Visuelles spielt sich nur
in der Autoskopischen Halluzination ab, der ein erster Ab-
schnitt gewidmet ist. Es folgen Besprechungen des Ge-
flihls der Anwesenheit, der Heautoskopie als klassischem

Doppelgangererlebnis, wie es belletristische Quellen
beschreiben und schliesslich der Ausserkdrperlichen Er-
fahrungen, denen in den vergangenen zwei Jahrzehnten
besonders viel neurowissenschaftliches Interesse entge-
gengebracht wurde. Innere und Negative Heautoskopie
werden der Vollstdndigkeit halber erwéhnt. Ein Schluss-
abschnitt geht auf die Bedeutung des Doppelgéngers fir
die neuropsychologische Klinik und Forschung ein.

(1) Autoskopische Halluzinationen

Die autoskopische Halluzination wird auch «Spegelbild-
halluzination» genannt («hallucination spéculaire» in der
franzésischen psychiatrischen Literatur, die sich frih fir
den Doppelgénger interessiert hat; Naudascher, 1910 und
Sollier, 1903a fiir eine Ubersicht). Diese Bezeichnung
ist treffend. Links und rechts sind némlich vertauscht
am erblickten Gegeniiber; winkt eine Patientin mit ihrer
Rechten, winkt die Doppelgéngerin mit ihrer Linken zu-
riick (Zamboni et al., 2005, dort auch eine bildliche Dar-
stellung). Wéahrend diese Spiegelbildlichkeit des zweiten
Ichs definierend ist fir eine autoskopische Halluzination,
sind weiter typisch die Buntheit des Bildes, ein oft kurzes,
bei epileptischen Erkrankungen auch flackerndes Auftre-
ten sowie gelegentlich eine Lateralisierung, die dann fast
immer das linke Gesichtsfeld betrifft. Die autoskopische
Halluzination tritt als einziges autoskopisches Phanomen
ausschliesslich bei organischem Hirnbefund vor; die L&-
sionen liegen Uberwiegend im rechten Okzipitallappen
(Heydrich und Blanke, 2013).

BOX: Autoskopische Halluzination
in der Schonen Literatur:

«Langsam hob ich meine Hand und er tat dasselbe.... Z9§-
gernd, als ob ich rotglihendes Eisen beriihren misste, langte
ich nach seiner Brust und er langte nach meiner. Ich tat so mit
meiner Rechten, er mit seiner Linken — ich war nun (iberzeugt,
dass ich alleine war, vor meinem Spiegelbild, obschon nicht
der geringste Verdacht fir das Vorhandensein eines Spiegels
sprach.» Stanislav Lem in «Frieden auf Erden» (1986).

(2) Das Gefiihle der Anwesenheit

Auch viele hirngesunde Menschen kennen es: das Gefiihl,
es wirde sich jemand in unmittelbarer Nahe befinden,
meist klar lokalisierbar im Raum, sodass man hinguckt,
um dann zu merken, dass dort niemand ist. Es ist in der
Regel kein Zweites Ich, das dort steht. In den Trauerhallu-
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zinationen nach Verlust eines Ehepartners ist es der ver-
lorene Partner, in der Hochgebirgskletterei ist «der drit-
te Mann» (Child, 1989) irgendeiner, der mitklettert (und
mit-leidet), die Anwesenheit kann aber auch ein Tier sein
oder ein ausserirdisches Wesen. Was das Gefiihl der An-
wesenheit konzeptuell als autoskopisches Phdnomen ent-
larvt, sind echopraktische Bewegungen. Die Bergsteigerin
fihlt, wie der «dritte Mann», der eben auch eine Frau sein
kann, stets im Gleichschritt nebenher stapft, ein Patient
kann Kniebeugen machen, um zu «spiren», wie die An-
wesenheit dann ebenfalls Kniebeugen macht (Brugger
et al., 2006). Wie beim Phantomglied, wird ein Teil des
Selbst in den Aussenraum versetzt, genau lokalisierbar
aber nicht dem visuellen Sinn zugénglich. Unter Patienten
mit neurologischen Erkrankungen ist das Anwesenheits-
gefuhl besonders haufig bei Morbus Parkinson (Fénelon
et al., 2011), es tritt aber auch bei Epilepsie oder Migra-
ne und nach fokalen L&sionen etwa im Parietalkortex auf
(etwas haufiger links als recht; Brugger et al., 1996). Der
«unsichtbare Doppelganger» kann dem sichtbaren zeitlich
vorangehen oder ihm folgen (Brugger et al., 2006). Eine
aktuelle Ubersicht iiber die reichhaltige Phanomenologie
des Anwesenheitsgeflihls findet sich in Barnby et al. (un-
ter Begutachtung.)

BOX: Das Gefiihl der Anwesenheit
in der Schoénen Literatur:

«Dieser Unbekannte sprach kein Wort; er schien mit Schreiben
beschaftigt, genau hinter der hdlzernen Abdeckung, welche
uns trennte. Allerdings war es héchst seltsam, dass er sei-
nen Stuhl wegriickte, immer genau wenn ich meinen bewegte.
Er imitierte jegliche Bewegungen meiner selbst [...]. Ging ich
zu Bett, legte sich der Mann im Nebenraum ebenfalls hin. Ich
spurte, wie er dort lag, ausgestreckt, parallel zu mir. Ich hérte
ihn die Seiten des Buches umschlagen, die Nachttischlampe
ausschalten, tief atmen, sich umdrehen und in den Schlaf fal-
len.» August Strindberg in «Inferno», 1897.

«Wo bin ich nun wirklich? Stehe ich hier und erblicke mich
dort, oder stehe ich dort und blicke auf mich zuriick?»
Diese Verunsicherung in Bezug auf die Selbstlokalisati-
on bringt auch eine psychologische Verunsicherung mit
sich. Es konnen sich in der neuropsychiatrischen Klinik
Interaktionen zwischen Ich und Zweitem Ich ergeben, ge-
gen die viele Beschreibungen in der Schénen Literatur
regelrecht erblassen. Haufig sind boshafte, feindliche und
selbstzerstorerische Interaktionen (Brugger, 2007). Aber
der Doppelganger kann auch ein freundlicher Begleiter
sein. Wie in anosognostischen Reaktionen bei linkssei-
tigem Hemisyndrom, wo die geldhmte linke Kérperhalfte
personifiziert wird und sie es ist, die leidet (Critchley’s
«hemiplegic twin»), kann der eigene Doppelgénger eine
transitivistische Funktion dbernehmen, das heisst, die ei-
gene Erkrankung wird auf ihn projiziert (Arenz, 2001). Der
Lokalisationswert der Heautoskopie ist umstritten. Haufig
ist sie nach posterioren Infarkten der rechten aber auch
der linken Hirnhélfte. Kartierung der L&sionen von neun
Patienten mit umschriebener Hirnverletzung identifizierte
als deutlichste Uberlappung das Gebiet der posterioren
linken Insel (Heydrich und Blanke, 2013). Die umfas-
sendste Darstellung der Heautoskopie, die je geschrie-
ben wurde, findet sich im Werk des Wiener Neurologen
Erich Menninger-Lerchenthals (1898 — 1966). Siehe vor
allem seine zwei Monografien zum Thema (Menninger-
Lerchenthal, 1935; 1946).

(3) Die Heautoskopie

Die Heautoskopie ist die eigentliche Begegnung mit dem
Doppelgénger, wie wir sie aus der Belletristik kennen.
Es ist keine rein visuelle Verdoppelung wie in der Auto-
skopischen Halluzination und auch keine Projektion des
Kérperschemas (ohne visuelle Anteile) wie im Gefiihl der
Anwesenheit. Hier ist mehr als Visuelles im Spiel; das
Selbst empfindet sich als doppelt vorhanden. Der eigene
Doppelgénger teilt die H&andigkeit mit dem Erlebenden; er
winkt mit seiner rechten Hand, wenn ihm mit der Rech-
ten zugewinkt wird (Brugger, 2002). In diesem Sinne ist
der Spiegel in der Heautoskopie ein denkender Spiegel;
er wirft nicht einfach ein Bild zurlck, er Ubernimmt die
Perspektive des in ihn Blickenden. Oft tritt Verwirrung auf:
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BOX: Die Heautoskopie
in der Schonen Literatur:

«Als ich ihn zum ersten Mal erblickte, begann mein Herz
schneller zu schlagen, so als wenn man einen Freund trifft,
den man seit vielen Jahren nicht mehr gesehen hat. Obschon
ich mir sicher war, dass ich ihm zum ersten Mal begegnete,
erschienen mir sein Gang, seine kleinsten Bewegungen und
seine allgemeine Erscheinung sehr vertraut, sehr teuer, um es
S0 zu sagen... Dann betrachtete ich den Fremden naher und
war mit einem Male von Kopf bis Fuss in Schweiss gebadet:
ich gelangte zur Uberzeugung dass er mir bis ins kleinste De-
tail &hnlich war.» Anton Pogorelsky in «Der Doppelgénger oder
meine Abende in Kleinrussland», 1828.

(4) Ausserkorperliche Erfahrungen

Ausserkorperliche Erfahrungen, auch im Deutschen fast
besser bekannt unter dem Anglizismus Out-of-Body Expe-
riences (OBEs), waren bis vor nicht allzu langer Zeit Ge-
genstand der Parapsychologie. Die &ltere Literatur sprach
von «Astralprojektionen», «Seelenreisen» oder «Exterio-
risationen des Ich». Deskriptiv finden sich in vielen Spra-
chen bereits frih Berichte in der neurologischen Literatur
(z.B. Zutt, 1953), und Menninger-Lerchenthal hatte im
Disput mit Vertretern der Parapsychologie die Ahnlich-




keiten und Unterschiede von Heautoskopie und Exteriori-
sation diskutiert (Menninger-Lerchenthal, 1954). In einer
Ausserkorperlichen Erfahrung erlebt sich eine Person
vom physischen Kérper getrennt und sie scheint diesen
und die Umgebung von einem (meist erhdhten) Stand-
punkt her zu Uberblicken. Wir haben 1997 vorgeschlagen,
die Ausserkodrperliche Erfahrung zu den Autoskopischen
Ph&nomenen zu zahlen (Brugger et al., 1997), aber es
ist dem in der Westschweiz forschenden deutschen Neu-
rologen Olaf Blanke zu verdanken, dass der Begriff OBE
in den Neurowissenschaften salonfédhig wurde (Blanke et
al., 2002). In seiner Arbeitsgruppe wurde auch eine ein-
flussreiche Technik geschaffen, die es erlaubt, Ausser-
korperliche Erfahrungen bei hirngesunden Versuchsper-
sonen zu induzieren (Lenggenhager et al., 2007). Dabei
ist allerdings festzuhalten, dass erlebensmassig spontane
Ausserkodrperliche Erfahrungen in keiner Weise mit labor-
induzierten verglichen werden kénnen. Und doch zeigt die
Technik auf, was zur Illusion der Trennung vom eigenen
Kérper flhrt: eine fehlerhafte Integration visueller, prop-
riozeptiver und vestibularer Signale. Prédilektionsstelle
fir die elektrokortikale Stimulation zur Auslésung einer
Ausserkodrperlichen Erfahrung ist der temporo-parietale
Ubergangsbereich (temporo-parietal junction). Dieses
kortikale Areal ist strategisch optimal gelegen, um visu-
elle, vestibulare und Kérperschema-relevante Sinne zu-
sammen zu bringen. Ausserkérperlichkeit wird aber nicht
nur nach Verletzungen der TPJ berichtet. Sie ist héufig
Teil eines Nahtod-Erlebnisses und wird von Vertretern der
naiven Ansicht, dass sich wahrend einer Ausserkérperli-
chen Erfahrung «wirklich» etwas vom Leib trennen wirde,
als Beweis fir ein Leben nach dem Tode aufgefiihrt (siehe
Disput in Brugger, 2003).
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skopie meint das Nicht-Sehen des eigenen Spiegelbildes
aber auch des eigenen Kérpers, wenn man an ihm herun-
terblickt. Beide Phdnomene werden in der modernen Lite-
ratur kaum noch diskutiert. Die Innere Heautoskopie wurde
vorwiegend von franzdsischen Autoren zu Beginn des 20.
Jahrhunderts beschrieben (Sollier, 2003b), auch der mei-
nes Wissens jungste Fall stammt aus dem vergangenen
Jahrhundert (Rao, 1992). Die Negative Heautoskopie ist
auch als «Asomatoskopie» bekannt und damit eine visuelle
Variante der viel haufiger berichteten Asomatognosie, dem
Fehlen jeglichen Kérpergefiihls (Saetta et al., 2021, auch
fir eine empfohlene standardisiert-klinische Befragung).

BOX: Innere und Negative Heautoskopie
in der Schonen Literatur:

«Mein Kérper ist durchsichtig. Das Knochengerust erscheint in
derselben Prazision wie in einer von Albrecht Diirers morbiden
Darstellungen. Ich zahle die Rippen und die Wirbel. Das zarte
Netz der Nerven erscheint in rostiger Farbe. Ich sehe die Win-
dungen meines Gehirns so klar wie sie sich fiir gewdhnlich auf
den physiologischen Tafeln der Studenten zeigen...» Gabriele
d’Annunzio in «ll Notturno», 1916 (nach Lhermitte, 1939, ein
Erlebnis des Dichters nach Schadel-Hirn-Trauma mit konseku-
tiver Erblindung auf dem linken Auge).

«Der Raum war so hell wie der Tag, aber ich konnte mich nicht
im Spiegel erkennen! Leer war dieser, durchsichtig, tief ange-
fhllt mit Licht. Ich spiegelte mich nicht in ihm... und stand doch
direkt vor ihm.» Guy de Maupassant in «Le Horla», 1886.

BOX: Die Ausserkorperliche Erfahrung
in der Schonen Literatur:

«Ich lag mit Lydia im Bett und wickelte die ganze Sequenz
vorbereitender Zartlichkeiten ab, die ich glaubte, ihr zu schul-
den, als ich mit einem Mal einer koboldhaften Spaltung gewahr
wurde. Mein Gesicht war in den Falten ihres Nackens vergra-
ben, ihre Beine hatten begonnen, mich zu umklammern, der
Aschenbecher fiel vom Nachttischchen, das Universum folgte
nach — und doch stand ich gleichzeitig, auf unversténdliche wie
angenehme Weise nackt in der Mitte des Raumes, eine Hand
auf der Stuhllehne, wo sie Strimpfe und Héschen zuriickgelas-
sen hatte. Das Gefiihl, an zwei Orten aufs Mal zu sein gab mir
einen ganz aussergewd6hnlichen Kick.» Vladimir Nabokov in
«Verzweiflung», 1934.

(5) Innere und Negative Heautoskopie
Innere Heautokopie bezeichnet das Sehen der eigenen
inneren Organe im Kdrperaussenraum. Negative Heauto-

(6) Bedeutung Autoskopischer Phdnomene
fiir Klinik und Forschung

Eine Befragung zu autoskopischen Phdnomenen sollte in
keiner neuropsychologischen Untersuchung fehlen. Es ge-
nlgt, wenn man kurz nachfragt, ob sich die Person einmal
selbst gesehen oder sich ausserhalb des eigenen Kérper
befunden hat. Wird bejaht, missen prézisere Fragen fol-
gen. Das Gefiihl der Anwesenheit sollte so erfragt werden,
dass die Person nicht denkt, man wirde sie als verriickt
einstufen, wenn sie davon berichtet. Die «H&ufung» die-
ses Typs autoskopischen Erlebens bei der Parkinson-
Erkrankung ist allenfalls zum Teil darauf zurtckzufihren,
dass Neurologen und Neuropsychologen in jiingerer Zeit
auch haufig danach fragen. Flr hirngesunde Personen
(«neurotypical populations») gibt es Erhebungsinstrumen-
te (Barnby und Bell, 2017, spezifisch fiir das Gefiihl der
Anwesenheit, Benson et al., 2019, allgemein fir autos-
kopische Ph&dnomene und verwandte Kérperschemasto-
rungen). Aus der Art der Doppelgéngererlebnisse kann
auf Fehlfunktionen umschriebener Hirnareal geschlossen
werden. Besonders wichtig ist dabei die Unterscheidung
von Autoskopischer Halluzination und Heautoskopie. Ers-
tere hat kaum eine psychologische Funktion (es sind auch
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nur okzipitale Areale betroffen), letztere kann eine tran-
sitivistische Funktion (bernehmen oder aber Anzeichen
auf suizidale Impulse liefern (Brugger, 2007). Auch die
Ausserkérperliche Erfahrung weist Elemente akuter Ano-
sognosie auf; der stlirzende Bergsteiger schaut emotional
unbeteiligt zu, wie sein Kérper in die Tiefe fallt (Brugger et
al., 1999). In der Heautoskopie kann die wahrgenomme-
ne physische Distanz zwischen Kérper und Doppelganger
manchmal ein Indikator flir eine Distanzierung auf psycho-
logischer Ebene sein (Brugger et al., 2006).

Distanzierung von eigenem Erleben zeigt sich auch an
der Perspektive von Vorstellungs- oder Traumbildern. Im
Traumen werden Erinnerungen an angenehme Ereignis-
se eher aus kérperzentrierter Perspektive erlebt, solche
an bedrohliche aus «ausserkérperlicher»: man schaut wie
von aussen zu, was damals passierte (Nigro und Neisser,
1983). Damit l&sst sich eine Bricke schlagen zwischen
Empathie und Vorstellungsraum (Brugger, 2002). Auch
lassen sich Methoden entwickeln, wie gewisse Gedacht-
nisinhalte durch Variation des Perspektive aktiviert wer-
den kdnnen (Bergouignan et al., 2014).
Uberschneidungen mit technologischer Entwicklung er-
geben sich in der Interaktion mit dem «digitalen Doppel-
génger», namlich dem Avatar (Brugger, im Druck). Wie
natirliche Doppelgénger sind auch Avatare nicht bloB
Nachahmende, sondern kénnen zum Vor-Bild werden: als
«Protheus-Effekt» bezeichnet man die Modifikation des
Verhaltens einer Person durch Eigenschaften — dusserlich
oder «personlichkeitsbezogen» — ihres Avatars (Yee und
Bailenson, 2007). Die Kommunikation zwischen Ich und
Zweitem Ich ist in Cyber-Therapien essentiell (Gerner,
2020). Sie kénnte optimiert werden durch Einbezug neu-
ropsychologischer Kenntnisse der Gesetzmassigkeiten
autoskopischen Erlebens.

Ein Réatsel bietet nach wie vor die Spiegelbildlichkeit in der
Autoskopischen Halluzination. Welche Bedeutung kénnte
ihr auf psychologischer Ebene zukommen? W&hrend spie-
gelbildliche Wahrnehmung der Aussenwelt nach posterio-
rem kortikalen Geschehen bekannt ist (Pflugshaupt et al.,
2007), bleibt unklar, weshalb sie sich im Falle des Sich-
Selbst-Sehens auf den Kérper beschrankt.’

'Der Autor erlaubt sich, diesen Beitrag wenigstens in einer Fussnote
mit einer vieldiskutierten Frage abzuschliessen: «Warum vertauscht ein
Spiegel links und rechts, nicht aber oben und unten?» Urspriinglich von
philosophischer Seite her angeregt (Block, 1974) wurde das (Schein-)
Problem auch in der neurowissenschaftlichen Literatur eifrig debattiert
(etwa Corballis, 2000, fur eine kurze Ubersicht).
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